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RESUMO

Objetivo: Identificar o numero de novos casos de DM-1 em criancgas, apos o inicio da pandemia por
COVID-19, atendidas em um Hospital Pablico de atendimento pediatrico de referéncia no estado de
Santa Catarina. Método: Estudo observacional transversal descritivo, realizado no servico de
endocrinologia de um Hospital Publico de atendimento pediatrico de referéncia no estado de Santa
Catarina. A populacdo foi composta por 88 criangas e adolescentes, de 0 a 18 anos, com novo
diagndstico de DM-1, assistidos no HIJG no periodo de 01 de janeiro de 2018 a 01 de dezembro de
2022. A coleta dos dados ocorreu de outubro de 2022 a dezembro de 2022. Os dados foram analisados
pelo Statistical Package for the Social Sciences (SPSS). Version 18.0., onde a analise estatistica sera
realizada. O estudo obedece aos preceitos éticos da resolucdo 466/2012. Resultados: No periodo, foram
computados 88 novos casos de DM-1, sendo 46 deles diagnosticados ap6s o inicio da pandemia por
COVID-19, totalizando 55,7%. Observou-se um predominio de diagnosticos no ano de 2022 (42%) e
um acometimento maior no sexo masculino (57%). A faixa etaria de 7-18 anos correspondeu a 80% dos
diagndsticos presentes no estudo. Conclusdo: O estudo evidenciou que a incidéncia de DM-1 em
criangas apos a pandemia cresceu em 1% no estado, pressupondo um distanciamento da populagédo com
o Sistema de Salde no periodo. Assim, para uma melhor elucidagdo, evidencia-se a importancia de
novos estudos com maior confiabilidade.

Descritores: Diabetes Mellitus Tipo 1. Pandemia por COVID-19. Diabetes Mellitus de Inicio na
Juventude.

ABSTRACT
Objective: To identify the number of new cases of DM-1 in children, after the onset of the COVID-19
pandemic, treated at a reference Public Hospital for pediatric care in the state of Santa Catarina. Method:
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Descriptive cross-sectional observational study, carried out in the endocrinology service of a public
reference pediatric hospital in the state of Santa Catarina. The population consisted of 88 children and
adolescents, aged 0 to 18 years, with a new diagnosis of DM-1, assisted at the HIJG from January 1,
2018 to December 1, 2022. Data collection took place from October 2022 to December 2022. Data were
analyzed using the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS). Version 18.0., where statistical
analysis will be performed. The study complies with the ethical precepts of resolution 466/2012.
Results: During the period, 88 new cases of DM-1 were computed, 46 of which were diagnosed after
the beginning of the COVID-19 pandemic, totaling 55.7%. There was a predominance of diagnoses in
the year 2022 (42%) and a greater involvement in males (57%). The age group of 7-18 years old
corresponded to 80% of the diagnoses present in the study. Conclusion: The study showed that the
incidence of DM-1 in children after the pandemic grew by 1% in the state, assuming a distancing of the
population from the Health System in the period. Thus, for a better elucidation, the importance of new
studies with greater reliability is highlighted.

Keywords: Type 1 Diabetes Mellitus. COVID-19 pandemic. Youth-Onset Diabetes Mellitus.

INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus tipo 1 (DM-1) é uma doenca crénica multifatorial, que acomete
predominantemente criancgas e adolescentes, caracterizada pela auséncia de producéo insulinica, devido
a destruicdo das células beta-pancreéticas V. Esta relacionada majoritariamente a autoimunidade, na
qual auto-anticorpos destroem as células beta . Esses fatores se atribuem, sobretudo, ao desequilibrio
imunolégico, a predisposicéo genética e a fatores ambientais .

Essa enfermidade é uma das endocrinopatias mais comuns da infancia, correspondendo a 90%
dos casos de diabetes diagnosticados em menores de 15 anos @, e sua taxa de incidéncia tem aumentado
no mundo com o passar dos anos . Diversas variaveis estdo envolvidas nesse aumento, sendo possivel
observar diferencas dependendo das localizagBes geograficas, da idade e do desenvolvimento
econémico do pais. Os aumentos mais relevantes vém acontecendo nos paises mais desenvolvidos e em
criancas de idade precoce ©.

O quadro clinico do DM-1, apesar de poder se apresentar com sintomas inespecificos em
primeiro momento, frequentemente cursa com polidipsia, polilria, perda de peso e astenia, podendo
evoluir para um quadro de cetoacidose diabética, em casos mais graves. Esses sintomas podem surgir
em qualquer idade mas, em sua maioria, aparecem antes dos 30 anos ©.

Em marco de 2020, a Organizacdo Mundial da Satde (OMS), apds a documentacdo de mais de
118.000 casos em todo 0o mundo, decretou a COVID-19 como pandemia. O SARS-CoV-2 é um RNA
virus da familia Corona, responséavel pela Sindrome Respiratoria Aguda Grave Coronavirus 2 ©®). E um
patdgeno de alta contagiosidade e sua transmissdo pode ocorrer pelo contato direto com individuos

portadores, através de goticulas salivares e aerossois, ou contato indireto com objetos contaminados ¢
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19 As manifestacBes clinicas do COVID-19 sdo variadas, podendo-se apresentar sintomas leves,
ausentes ou criticos. Os casos mais graves podem se apresentar com danos irreversiveis do trato
respiratorio, faléncia organica multipla ou morte, a qual varia entre 0,7 a 10,8%, dependendo da
populagdo atingida. No entanto, em geral, se baseia em quadros mais leves, como coriza, tosse seca,
febre e perda de paladar e olfato ¢ 19,

No decorrer da pandemia, foi observado um aumento considerdvel na incidéncia de doencas
autoimunes e, com isso, identificou-se auto-anticorpos associados a doengas autoimunes em 49% dos
hospitalizados com COVID-19, comparado com menos de 15% dos pacientes controles saudaveis 2,
Dentre as doencas autoimunes, a Diabetes Mellitus tipo 1 apresentou um aumento no nimero de primo-
manifestacbes e, em individuos com diagndstico prévio, descompensacdes metabolicas, que se
manifestam principalmente por Cetoacidose Diabética . Outra possivel fisiopatologia envolvendo o
SARS-CoV-2 e o DM-1, relaciona o mais recentemente identificado Enzima Conversora de
Angiotensina 2 (ACE-2), um novo homoélogo da enzima conversora da angiotensina (ECA), e ele esta
abundantemente presente em humanos no epitélio pulmonar e nas células das ilhotas pancreéticas, o que
pode fornecer possiveis vias de entrada para 0 SARS-CoV-1 e -2 3419, Assim, o virus pode entrar nas
células das ilhotas através dos receptores da ACE-2 e causar danos nas células beta e hiperglicemia®?.

O aumento da incidéncia de Diabetes Mellitus tipo 1, ap6s o surgimento da pandemia por Sars-
CoV-2, foi descrito em populacdes pediatricas europeias em 2020 %19 assim como da frequéncia e da
gravidade de cetoacidose diabética (CAD) grave em criangas com DM-1 de inicio recente @819, Além
disso, 0 SARS-CoV-2 foi sugerido como um potencial indutor de DM-1 de inicio recente em pacientes
menores de 18 anos, ap6s um més de infeccdo pelo COVID-19 nos Estados Unidos ®®). Esses dados se
relacionam, ndo sé com a fisiopatologia do COVID-19 no DM-1, como também com o distanciamento
dos pacientes do Sistema de Salde durante a pandemia, o que resultou em atraso nos diagnosticos e
consequentemente aumento das complicagdes e morte por DM-1 @9, Dessa forma, é de extrema
importancia que os profissionais de salde, especialmente os médicos pediatras, considerem o Diabetes
tipo 1 em pacientes com sintomas, mesmo que inespecificos, sobretudo apos a infec¢éo por SARS-CoV-
2 @02 E imprescindivel, também, que a populacio esteja bem informada, para que os familiares possam
ajudar a reconhecer os sintomas precoces de DM-1 e estejam aptos a encaminhar a crianga ou
adolescente a um servico de emergéncia, de modo a evitar uma descompensacgdo metabolica que resulte
em uma CAD grave @9,

Portanto, diante do possivel aumento da taxa de incidéncia de DM-1 de inicio recente e de suas

complicag@es, durante a pandemia por SARS-CoV-2, em conjunto com a escassez de estudos sobre 0
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tema no Brasil, torna-se relevante a realizacdo de levantamento epidemioldgico para identificar o
nimero de novos casos de DM-1 em criangas, apds o inicio da pandemia por COVID-19, atendidas em

um Hospital Publico de atendimento pediatrico de referéncia no estado de Santa Catarina.

METODOS

Estudo epidemioldgico observacional transversal descritivo, realizado no servico de
endocrinologia, de um Hospital Publico de atendimento pediatrico, gerenciado pela Secretaria de Estado
de Salde de Santa Catarina, localizado na cidade de Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil.

A populacdo do estudo foi composta por 350 criangas e adolescentes com diagndstico de
diabetes mellitus tipo 1 (cédigo E.10 de acordo com o CID-10) assistidas durante o periodo de 01 de
janeiro de 2018 a 01 de dezembro de 2022. Foram incluidos no estudo pacientes de 0 a 18 anos, de
ambos o0s sexos. Os critérios de exclusdo foram, pacientes com outro tipo de diabetes mellitus e que
tenham diagnostico incerto de DM1. A realizacéo da coleta de dados ocorreu de outubro a dezembro de
2022, por meio da analise de prontuarios eletrénicos do Ambulatoério de Endocrinologia

Os prontudrios foram analisados de acordo com a presenca de primo-manifestacdao de Diabetes
Mellitus tipo 1, sendo a variavel dependente, a presenca de novos diagnosticos de Diabetes Mellitus tipo
1 e como variaveis independentes, sexo, idade e ap6s pandemia por COVID-19 (sim e ndo). Para a coleta
de dados, os autores elaboraram um instrumento de coleta com base nas variaveis do estudo.

Os dados foram tabulados no software Windows Excel e analisados por meio do Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS). Version 18.0. [Computer program]. As informacoes
quantitativas foram apresentadas por média e desvio padrdo, ja as qualitativas na forma de frequéncias
simples e relativas. Com o objetivo de analisar as associacdes das varidveis independentes, entre o inicio
da pandemia por COVID-19 e o nimero de diagnosticos de DM-1, foram aplicados os testes Qui-
Quadrado ou prova exata de Fisher. A medida de associacdo utilizada foi a razdo de prevaléncias.

O estudo segue preceitos éticos do Conselho Nacional de Saude (CNS), em sua Resolugdo no
466/2012, que compreende autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e equidade. Foi
submetido e aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade do Sul de Santa
Catarina (UNISUL) e pelo CEP do hospital participante do estudo, sendo os dados coletados somente
apos a liberacdo do Parecer Consubstanciado, sob nimeros CAAE 59876322.0.0000.5369 e CAAE
59876322.0.3001.5361, respectivamente.

Os pesquisadores declaram auséncia de conflitos de interesse.
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RESULTADOS

Ao longo do periodo estudado, foram computados 88 novos casos de DM-1 em criancgas
atendidas em um hospital publico de atendimento pediatrico de referéncia no estado de Santa Catarina,
sendo 49 delas diagnosticadas apds o inicio da pandemia por COVID-19, o que totaliza 55,7% dos novos
diagnosticos.

Conforme a anélise da tabela 1, pode-se constatar uma disparidade entre os anos estudados, em
ambos 0s sexos, comparado com 0s outros anos, representando 42% em 2022 (37 novos casos). Em
relacdo ao sexo, observa-se um predominio do sexo masculino no periodo, com 57,9% das ocorréncias
e esse valor variou de 0,31 a 0,26 do periodo pré ao p6s pandemia por SARS-CoV-2. Ja no sexo feminino
ocorreu uma variacdo de 0,23 para 0,24 ao comparar ambos os periodos. Avaliando as faixas etarias,
infere-se, também, que o intervalo de idades de 11 a 14 anos representou 33% dos novos diagnosticos
no periodo analisado e que 80% dos novos casos ocorreram dos 7-18 anos.

Como exposto na tabela 2, ao avaliar a incidéncia de DM-1 no periodo pré-pandemia e pandemia

de forma geral e por sexo (masculino e feminino), ndo houve diferenga com significancia estatistica.

DUSCUSSAO

O presente estudo evidenciou, durante o periodo de 2018 a 2022, 88 novos diagndsticos de DM-
1 em pacientes de 0 a 18 anos, sendo 55,7% ap6s o inicio da pandemia por COVID-19. Esse resultado
corrobora com 0 aumento descrito em outras regides do mundo como Europa, Estados Unidos, Australia
e outros apds inicio do periodo pandémico 622,

Em relacdo ao intervalo de tempo estudado na pesquisa, percebe-se que no ano de 2019 (pré
pandemia) obteve-se um total de 12,5% de novos diagndésticos de DM-1 e no ano de 2020 (pandemia)
ocorreu uma reducdo para 4,5% de novos casos da doenca. O resultado obtido foi semelhante a um
estudo feito no Canada em 2020, o qual demonstrou que ndo houve aumento da incidéncia de DM-1 em
criangas no primeiro ano de pandemia; No entanto, houve um aumento significativo nas taxas de
Cetoacidose Diabética (CAD) no pais norte-americano. Esses dados se relacionam principalmente com
o distanciamento dos pacientes do Sistema de Salde, nesses locais, durante a pandemia no ano de 2020,
0 que resultou em atraso nos diagndsticos e consequentemente aumento das complicacdes e morte por
DM-1(9),

Com relacdo ao resultado mundial, percebe-se que os valores contrariam a taxa de incidéncia de
DM-1 em todo o globo, que teve um aumento de 19,27 por 100.000 criangas (18 anos ou menos) de

2019 para 2020. Considerando esse resultado, pode-se supor que 0 SARS-CoV-2 seja provavelmente
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um estimulo para o sistema autoimune, incluindo para a autoimunidade pancreética e o inicio do DM-1
(13,22).

O acometimento preferencial do sexo masculino neste estudo (57,9%), corrobora com o estudo
feito no Reino Unido em 2020, o qual estavam presentes em 68% das populacGes estudadas. Todavia, a
variacao de sexo nesse periodo teve valores infimos dentro de outros estudos feitos. Com relacao a faixa
etaria, apesar do estudo presente ter tido a maior parte de novos diagnosticos feitos no intervalo de 7-18
anos, em diversos paises ndo houve diferenca significativa nas variagdes por faixa etaria © 1622,

O estudo teve importantes limitacbes e, portanto, nossos achados devem ser
interpretados com cautela. Primeiro, a partir da analise dos dados, foi possivel constatar que ndo houve
aumento da incidéncia de DM-1 em 2020 e 2021, ndo apresentando significancia estatistica, ainda que
0 ano de 2022 apresente um aumento importante de DM-1 em comparacdo com 0s anos anteriores de
pandemia. A esse fato adiciona-se também a qualidade dos registros encontrados nos prontuarios, o qual
depende de um profissional médico e do sistema computacional do hospital, podendo assim estar sujeito
a erros no momento do registro na Classificagdo Internacional de Doencgas (CID) Portanto, estudos de
maior confianga no método da coleta de dados ainda sdo necessarios para chegar a uma conclusao
definitiva.

CONCLUSOES

Os resultados do estudo feito em um hospital publico de atendimento pediatrico de referéncia
de Santa Catarina evidenciaram que a incidéncia de Diabetes Mellitus tipo 1 em criangas ap0s a
pandemia por COVID-19 n&o obteve um aumento significativo no estado, embora tenha evidenciado
um aumento expressivo no ano de 2022 comparado com 0s anos anteriores (2020 e 2021). Apesar de
estudos em outros paises demonstraram um aumento significativo nos novos diagndsticos de DM-1,
devido aos subdiagnosticos e ao distanciamento da populacdo com o Sistema de Salde durante a
pandemia no pais surgiram impasses no resultado do trabalho, que resultaram em uma ndo significancia
estatistica. Entretanto, de acordo com os dados, observamos, ainda assim, um aumento de 1% apds a
pandemia dentro do periodo estudado, tendo maior prevaléncia no sexo masculino (57,9%), na faixa
etaria de 11 a 14 anos (33%) e no ano de 2022 (42%). Uma possivel explicacdo para 0 aumento
expressivo de casos em 2022 comparado com 0s anos anteriores seria 0 isolamento social durante o
periodo pandémico, que reduziu a transmissdo de doencas infectocontagiosas e, apos o restabelecimento

das interacGes interpessoais e escolares, intensificou-se 0s novos diagndsticos de COVID-19 e DM-1.
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Por conseguinte, diante do exposto, reforca-se a relevancia de novos estudos com uma maior
confiabilidade, a fim de avaliar o verdadeiro impacto da pandemia nos diagndsticos de Diabetes Mellitus

tipo 1 no estado de Santa Catarina.
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TABELAS

Tabela 1. Perfil epidemioldgico da incidéncia de Diabetes Mellitus tipo 1, em um servico de referéncia,
antes e apés a pandemia por COVID-19: De janeiro de 2018 a dezembro de 2022.

Variaveis n %

Periodo Pandemia

Sim 49 55,7
Nao 39 44,3
Anos
2018 28 32
2019 11 12,5
2020 4 4,5
2021 8 9
2022 37 42
Sexo
Feminino 37 421
Masculino 51 57,9
Faixa etaria
0-3 anos 6 6,8
4-6 anos 12 13,6
7-10 anos 20 22,8
11-14 anos 29 33
15-18 anos 21 23,8

Fonte: Elaboracéo dos autores, 2023.
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Tabela 2. Incidéncia de DM-1 no periodo pré-pandemia e pandemia de forma geral e por sexo.

Taxa periodo Taxa Valor p
Variaveis pré-pandemia Periodo pandemia
Taxa Geral 0,23 0,24 0,851
Sexo Masculino 0,31 0,26 0,981
Sexo Feminino 0,21 0,22 0,853

Fonte: Elaboracdo dos autores, 2023.
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